Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandates

Freiwilligenakademie Niedersachsen
Im Werkhof

Schaufelder Str. 11

30167 Hannover

(=Zahlungsempfanger: Name und vollstéandige Anschrift)

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE56Z2ZZ00001209424

Mandatsreferenz: entspricht der Mitgliedsnummer

Kontoinhaber/Zahler

StralRe und Haushummer

Postleitzahl und Ort

1. SEPA-Lastschriftmandat

Wir erméchtigen die Freiwilligenakademie Niedersachsen, Zahlungen von unserem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir unser Kreditinstitut an, die von der Freiwilligenakademie
Niedersachsen auf unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit unserem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

undBIC: |___

Name des Kreditinstitutes des Zahlers
IBAN:DE | | 1. \1___1__

2. Kontoinhaber nicht identisch mit Vereinsmitglied?*

Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt fir die Mitgliedschaft des Vereinsmitgliedes:

Name des Vereinsmitgliedes

Ort, Datum, Unterschrift/en des/der Zahler/s

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basislastschrift wird uns die Freiwilligenakademie Niedersachsen
Uber den Einzug in dieser Verfahrensart (per E-Mail) unterrichten.

L Fur den Fall, dass der Kontoinhaber nicht mit dem Vereinsmitglied identisch ist, muss dieser Passus ausgefllt werden.
Ansonsten streichen Sie den Passus bitte durch.




